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急性慢性感染症による牌腫が過半数，以後では非炎
症性慢性牌腫が大半を占めるふ②今回は Banti症
候群はっきのべる。 69例中女性は 2/3以上で， 40才
前後男性 20才前後が叉，初診時牌腫程度4横指大，
肝腫2横指大のものが最多である。赤血球数 350万 
程度低色性，白血球数 1000~3500 栓球 5~7.5 万が
多く比較的リンパ球増多を認め，骨髄内赤芽球増加
と頼粒球幼若型の比較的増多があり，赤血球寿命軽
ー
度短縮血清鉄低値，血清ビリルビン軽度増加， B. 
S. P.排世遅延，血清穆質反応陽性例が多く，低ア
Jレブミン，高 Tグロブリンを半数民認む。③摘牌 
比よりあるものは血液学的所見並びに赤血球寿命肝
機能検査の一部は改善される。しかし， B. S. P.試
験血清謬質反応，血清蛋白異常は正常化しない。④
箆教授による牌シンチグラムでは，同症候群牌は中
等度の像をえがくが，摘出牌内 51Cr赤血球放射能
値は末梢血液値と全傾向であり，陳旧赤血球の牌内
抑溜を示さない。乙れは正常家兎実験と相違する。
9.肺結核患者の INH血中濃度に関する臨床的
研究
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INHの血中濃度は個人差があり， rapid slow 
inactivatorのあることは諸家の報告するところで
あり，化学療法において血中 INH濃度の低い例は，
治療の障害となりうる ζ とが考えられる。 INH血
中濃度は 1%小川培地を使用せる直立拡散法によ
り， 14日間培養後阻止帯の長さにより，:測定，当科
並びに関係病院 169例について，血中濃度の個人差
を INH及び INH各誘導体について検討し，併せ
て臨床成績との比較検討を行った。研究成績。 
① INH内服後の血中濃度は 1時間値が最高で，以
後は低下するのに対し， INH誘導体では最高濃度
も低く， 2~4 時間で最高K達し，低下もまたおく
れる。②同一例においては INH， INH誘導体と
も血中濃度は同様の傾向があり， rapid inactivator 
は各 INH誘導体ともあまり高濃度を示きない。③
INHの血中濃度の高い例には， X 線像に著明な改
善例多く，一方 INH高耐性菌持続排菌例は血中濃 
度も高い例にみられる。
10.野兎病の疫学的研究
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我国での主野兎病流行地は東北， 千葉， 更に新
潟，北関東等が知られている。我々は千葉県での調
査以来，茨城県筑波山周辺，南伊豆にも該疾患の発
生を確かめたので，之ら地区での調査結果を総括的 
に報告する。我々は千葉県で 127，筑波で 7，伊豆で 
32例の野兎病患者発生を確めえた。この三地域の年
別発生状況をみると千葉では最古例は明治 10年，昭
和 23~26 年及び昭. 29~30 1乙特区多発し最近は発
生していない。筑波では昭.25~.26 K多発し，南伊
豆では昭 141乙擢息したものが最古例で昭和 23~24
に多発最近も少数ながら発生している。乙の三地区
の流行期は東北でのそれと期をーにしていた。流行
地勢をみると千葉県，南伊豆とも半島南端に限局し 
て発生していた。乙れら発生地でどの位不顕性感染
があるかを猟友会員の野兎病菌凝集価を調べ行い，
千葉夷隅郡 49，筑波 4，南伊豆 19%の陽性者を確か
めた。乙れらの事実から地域による流行の特長，共
通点，流行の誘因等について考察した。 
11.新鎮症薬 Epidosinの臨床的研究
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化学的に Phenylmethylvalerian saure-s-diath-
ylamino athylester brom methylateである Epi-
dosinは新しく合成された，滑平筋症撃抑制薬であ
りζれを臨床に応用した場合も著明な鎮痛効果を現
わす。
われわれも 24例の臨床例応対し， 注射及び経口
投与に依って投与しその結果を観察した。われわれ
の成績は外国の報告とその効果率は殆んど同じであ
る約 92%の高率であり，本薬物は著明な鎮痛作用
があることを認めた。更にわれわれは本薬物の副作
用の点K関レ中枢性のものとしてねむけ頭重感，全 
身脱力感，唾液腺分泌抑制作用として口渇感，瞳孔
K対する作用として差明感，心臓に対する作用とし
て心惇充進等を検索したが，差明感心停克進等は殆
んどなく，臨床上有害である副作用は殆んど見受け
られなかった。
